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A Case of Clinically Overt Multicentric Breast Cancers 
AKIRA TANAKA, NAoKI NITTA, YosHINORI Nw, 
K01cm NAKAMOTO and K1MIO HENMY 
The Department of Surgery, AKo Municipal Hospital 
A 38-year-old female was admitted in our hospital with bloody nipple discharge 
and 7 independent tumors in three quadrants of the right breast. 
The radical mastectomy was performed, and histological examination by serial 
























CEA 0. 5ng/ml. 
図1に示す様1<:,2.0cm以下0.Scm以上の7個の
腫癌を触知した． 占居部位は， DE+D+D+B+A十
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図1の1 病理組織標本 ×25 
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れた．157例の手L癌に対して， totalmounts serial 
large sectionsを作製し， 17%の症例に，主腫場の近
傍に明らかに独立して癌の focus を認め， 35%の症
例に，遠隔部位に，癌の focus を認めたと報告した
のである． 更にその focusの大部合は microscopic
size，又l土時に，preinvasiveであったと述べている．
Gallager and Martins，引は， 34例の手Ll直について，





病巣の解釈として， 既存の intraductalcarcinoma 





Tellem, et a1.1siは主題楊の存在する quadrantと




Fisher, et al.4＞は904例の invasivecancerについ
て研究し， 121例 （13.4%）に主腫療の存在する qua-
drantと別の quadran.tIL. microscopic focusが
存在したと報告している．中でも，主腫湯と異なる
quadrant 2つに focusの存在する症例は， 121例中
14例 (11.6%), 3つの quadrantsk存在する症例
は， 7例（5.8%）であったと報告している．更に多中
心性どの significantfactor ば， (1）乳頭が麗療の浸
潤をうけていること.(2）主腫療の intraductalcom-
ponentの多いこと. (3）主腫蕩の近傍に noninvasive 
cancerが存在するこど． 等であると，解析的に示し
ている．同時に，Gallagerの指摘したりンパ管内腫場






Gillis, et aJ.7>, McDivitt12i,及びKramerand Rush1仰
の仕事が示す様に，多中心性の microscopicfocus 
は非常fl'.発育が遅いためであると述べている．
McDivitt12i Iこよると， non-infiltratingbreast 
cancerは，治療されないと， 5年のうちに， 8%,
















Atkins, Crile, Peters, Rissanen らの唱える， 早
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